




















































































































































































































































































































































































合計　　832 313 519 37．6
全報告数と　　　P値
非定点報告数　（有意確率）
62．4
全道　　　0．885＊＊
室蘭　　　0．872＊＊
札幌市　　0．866＊＊
釧路　　　0．779＊＊
滝月1　　　　　0．953＊＊
紋別　　　0．858＊＊
苫小牧　　0．613
帯広　　　1．000＊＊
＜0．001
＜0．001
〈0．001
0，005
＜0．001
＜0．001
0．06
＜．001
0．955＊＊
0．934＊＊
0973宰＊
0．972＊＊
0．602＊宰＊
0．583＊＊＊
0．972＊＊
0．465
＜0．001
＜0．001
＜0．001
＜0．001
0．017
0．029
＜0．001
0．353
（P＝0．005）～0．953（P＜0．001）となり，いずれも有意であっ
た．定点報告数と非定点報告数を比べると，室蘭，札幌市
（以下，札幌市，旭川市，市立函館は政令市保健所），釧路
保健所館内の定点報告数の相関係数が小さくなっているが，
これは表2に示したように，それぞれの定点報告数が非定
点報告数より少ないためと考えられる．一方，苫小牧保健
所管内では全報告数と定点報告数との相関係数が0．613
（P＝0．060）となり，両側5％水準で有意差が認められな
かった．
　以上より，定点報告数が30人以上の7保健所管内のうち
6管内で，麻しんの定点報告は発生動向を反映しているこ
とが示唆されたが，非定点報告と比べて定点報告の相関係
数が小さい傾向が認められた．室蘭，札幌市，釧路保健所
管内の場合，非定点報告の相関係数は，それぞれ0．934，
0．973，0．972（各々P＜0．001）であったのに対し，定点報
告の相関係数はそれぞれ0．872（P＜0．001），0．866（P＜
0．001），0．779（P＝0．005）であった．また，苫小牧保健所
＊全報告数が0のデータは除く
＊＊ P％水準で有意（両側）
＊料 T％水準で有意（両側）
管内では有意な相関は認められず，定点報告だけで地域の
発生動向を正確に把握することは困難であると思われた．
　全国で麻しんの報告数が増加したことを受け，感染症法
が改正され，2008年1，魁から麻しんに関して，全数報告
（医療機関が該当する感染症を診断した場合，すべての患
者を要件に基づいて報告する）が義務づけられた．このよ
うに，麻しん排除計画へ向けた体制のために，サーベイラ
ンスシステムが強化された5）．
　今後は年齢別のデータの解析を含め，より充実した発生
動向調査に向けた検討を行いたい．
　稿を終えるにあたり，ご協力いただいた北海道保健福祉
部保健医療局健康推進課，道内各保健所，各医療機関の関
係者の皆様に深謝いたします．
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図1　北海道内の保健所管内麻しん報告数の推移
　　2007年第19～52週
　　定点；定点報告数，　非定点；非定点報告数
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